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 要旨  
 
［ 目的 ］ 予 防的 ・ 健 康増 進 作 業療 法 プ ログ ラ ム が， 地 域 に在
住する健 康高 齢者の Q O L の 身体の痛 みに 関する 領域 ，心 理的
領 域 ， 環 境 領域 ， そ して 生 活 満足 度 に 与え る 効 果を ラ ン ダム
化 比較 試 験 によ っ て 検証 す る ． ［ 方 法 ］ 研 究 デ ザイ ン は ラン
ダム化比 較試 験であ った．対 象は 6 5 歳以上 の健康 な高 齢 者で，
全国 5 カ所で，新聞 広告等 で 募集し，募集に 応じた 2 2 0 人 を，
各地区を 層と してラ ンダム 化 し，実験群 1 1 1 人と対 照群 1 0 9
人 とに 割 り 付け た ． 実験 群 は ，作 業 療 法の 概 念 的実 践 モ デル
である人 間作 業モデ ル (以 下 ，M O H O )の 構成要 素で ある「 能力
の自己認 識」「価値 」「 興味 」「役 割」「習慣 」「 運動技 能」
「 処理 技 能 」「 コ ミ ュニ ケ ー ショ ン と 交流 技 能 」「 物 理 的 環
境」「社会 的環境」の 1 0 の概 念の講義 と演 習を実 施する M O H O
プ ログ ラ ム 群， 対 照 群は ， 作 業活 動 を 実施 す る 活動 群 と ，無
治療群と した ．先行 研究で 対 照群内の 2 グ ループ を併 せ て対
照 群と し た ため ， 今 回も 併 せ て対 照 群 とし て 解 析を 行 っ た．
プログラ ムは，実験 群，対 照 群ともに 原則 として １回 1 2 0 分，
月 2 回，全 1 5 回で あり ， 2 0 0 8 年から 2 0 1 0 年 にかけ て実 施し
た．測定 は ， t h e  M O S  3 6 - I t e m  S h o r t - F o r m  H e a l t h  S u r v e y (以下 ,  
S F - 3 6 )の 身体の 痛み (以 下， B P )， W H O / Q O L 2 6 (以 下 ， Q O L 2 6 )
の心理的 領域 および 環境領 域 ，そして 生活 満足度 指標 Z を，
初 回 ( T 1 )と 最 終 回 ( T 2 )に 実 施 し た ． 実 験 群 と 対 照 群 の 変 化 量
( T 2 - T 1 )の比 較は t 検 定 を 用 いておこ ない ，検定 の有意 水 準は
5％ と し た． ［ 結 果 ］ フ ォ ロ ー アッ プ 率 は実 験群 7 1％ ， 対照
群 7 2％ で あ っ た ． 解 析 対 象 は ， 欠 損 値 の な い 実 験 群 8 0 人
( 7 1 . 1 ± 4 . 6 8 歳 )，対照 群 7 9 人 ( 7 1 . 4 ± 4 . 6 6 歳 )で，年 齢を 含 めた
すべての 項目 におい て，ベ ー スラインで 2 群間に 有意 差 は認
められな かっ た．変化 量 ( T 2 - T 1 )の比較 におい て ， S F - 3 6 の B P
と Q O L2 6 の環 境領 域は，対 照群に対 し て 実験群 が有意 に 高 か
 った (順に p = . 0 5 ,  p = . 0 2 )．［ 考察 ］M O H O プ ログラ ムは ，健康
な 高齢 者 の 老化 の 生 理的 変 化 に対 処 す るニ ー ズ や， 環 境 への
影響に関 する ニーズ に応え ， Q O L の 身 体の痛 みに関 する 領域
や環境領 域に 与える 効果が 明 らかにさ れた ． M O H O プ ロ グラ
ム は ， 作 業 と 健 康 に 関 す る ヘ ル ス リ テ ラ シ ー (作 業 リ テ ラ シ
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 Ⅰ 緒言  
 
平成 2 2 年度版 高齢社 会白書 1 )によ ると ，わが 国の 高齢化 率
は 2 2％を超 え，高齢 者の介 護予防お よび 健康増 進は ，社 会的
に高い関 心を 集めて いる．こ のように 高齢 化が進 展する 中 で，
平成 1 6 年の介 護保険 制度 の 改定では ，予 防重視 型シス テ ムへ
の 転換 が 図 られ た ． 保健 ・ 医 療の 専 門 職に 対 す る介 護 予 防お
よ び健 康 増 進に 効 果 的な プ ロ グラ ム の ニー ズ は 高く ， 作 業療
法 (以下 ， O T ;  O c c u p a t i o n a l  T h e r a p y )も保 健，医 療の専 門 職と
し て貢 献 し なけ れ ば なら な い ．し か し ，わ が 国 の予 防 ・ 健康
増進領域 にお ける O T に は ，質の高 いエ ビデン スが 十 分 でな
いのが現 状で ある 2 )．一 方，米国では， C l a r k ら 3 )が，ラ ンダ
ム化比較 試験 (以下 ，R C T ;  R a n d o m i z e d  C o n t r o l l e d  T r i a l )に より，
O T の予防・健康 増進 領域で 先駆的な 研究 を実施 し，その 成果
を 報告 し た ．こ の 研 究は ， 3 6 1 人の 地 域 に 住む 健 康 な高 齢者
を，O T に 基づく プログ ラム 群と，社会活 動群 ，そし て無 治療
群の 3 群にラ ンダム に割り 付 け， Q O L に与 える効 果を 比 較し
たもので あった 3 )．結 果，O T に基づくプ ログラ ムの有 効 性が
示され， 英国 では， この研 究 を踏襲し た形 で， M o u n t a i n ら 4 )
が その 成 果 を報 告 し てい る ． しか し ， 文化 的 な 違い か ら ，プ
ロ グラ ム を 直ち に 日 本の 高 齢 者に 適 応 する こ と は困 難 で ある
と考えら れた 5 )．  
さて，O T には いく つかの 代 表的な概 念的 実践モ デルが あ る
が，そ の中に 人間作 業モ デル (以下，M O H O ;  t h e  M o d e l  o f  H u m a n  
O c c u p a t i o n )
6 )が あ る ． M O H O は 「作 業 がど の よ うに 動 機づ け
ら れ， パ タ ーン 化 さ れ， 遂 行 され る の かを 説 明 」す る 概 念的
実 践 モ デ ル で あ る 6 ) ． M O H O の 作 業 療 法 士 ( 以 下 ， O T R ;  
O c c u p a t i o n a l  T h e r a p y  R e g i s t e r e d )に対す る普 及度に ついて は，
以下の研 究 7， 8 )が 報告さ れ ている． Le e ら 7 )は， アメ リ カの
O T R を対象 に調査 を実施 し，8 0 . 7 %の O T R が M O H O を習 慣的
 に臨床で 活用 してい ること を 明らかに した ．また ，篠原 ら 8 )
は ， わ が 国 に お け る 脳 卒 中 O T 領 域 の 文 献 研 究 に よ っ て ，
M O H O がわが 国の臨 床で 広 く活用さ れて いるこ とを明 ら かに
した．筆 者らは ，O T R に 広く 認知・活 用され ている M O H O を
基 盤と し た 予防 的 ・ 健康 増 進 プロ グ ラ ムを 考 案 し， そ の 効果
を明らか にす ること で，今後 O T R が介護 予防お よび健 康 増進
領域で貢 献で きるの ではな い かと考え て予 備的研究 9 )を 実施
し た ． こ の 研 究 は ， 地 域 に 在 住 す る 健 康 高 齢 者 を ， 後 述 の
M O H O に基 づく予 防的・健康 増進 O T プログ ラム (以下，M O H O  
プログラ ム )を 実施す る群 と ，手工芸を 作成す る群，そ し て無
治療群の 3 群 につい て， Q O L に 与 える効 果を探 索的に 検 討し
たもので あっ た．結果， Q O L の 身 体の痛 みに関 する領 域 や 心
理的領域 ，環境領 域，そして 生活満足 度に ，M O H O  プロ グラ
ム の効 果 が 認め ら れ たが ， 同 時に ， サ ンプ ル サ イズ や 研 究デ
ザイン面 での 課題が 明らか に なった 9 )．  
したがっ て，本研究 の目的 は ，予備的 研究 の結果 に 基づ き ，
サ ンプ ル サ イズ を 計 算し ， 地 域に 在 住 する 健 康 高齢 者 に 対す
る予防的 ・健 康増進 O T プロ グラムが ， Q O L の 身 体の痛 みに
関 する 領 域 や 心 理 的 領域 ， 環 境領 域 ， そし て 生 活満 足 度 に与
える効果 を， R C T によっ て 検証する こと である ．本研 究 によ
って，健 康高 齢者に 対する 予 防的・健 康増 進 O T の効 果 が明
ら かに な れ ば， 地 域 に在 住 す る健 康 高 齢者 の 介 護予 防 と 健康
増進および O T の職域 拡大 に 高い意義 を持 つと考 える．  
 
Ⅱ  方法  
 
1 .  研究 デザイ ン  
本 研究 は ， 対象 者 を ， 後述 す る実 験 群 と対 照 群 に ラン ダム
に 割 り 付 け ， プ ロ グ ラ ム 前 後 に ア ウ ト カ ム 測 定 を お こ な う
R C T であった ．後述 する 各 地区を層 とし てラン ダム化 を 実施
 し た． 研 究 仮説 は ， 以下 の 通 りで あ る ．「 実 験 群と 対 照 群と
で は 地 域 に 在 住 す る 健 康 高 齢 者 の Q O L の 身 体 の 痛 み に 関 す
る 領域 や 心 理的 領 域 ，環 境 領 域， そ し て生 活 満 足度 に 与 える
効果に差 があ る．」  
 
2 .  対象 者  
予備的研 究 9 )の変 化量の 比 較で有意 であ った項 目の効 果 量
(以下， d ;  C o h e n ’ s  d ) 1 0 )を計 算した結 果， d = 0 . 4 9～ 0 . 6 9 で あっ
た．以上に 基づ き，検 出 力 ( 1 - β ) = 0 . 8，有意 水準 α = 0 . 0 5，d = 0 . 5 0
を検出す るの に必要 な対象 者 数 を，統 計解 析ソフト R を 用い
て算出し た ．結果 ，必 要な対 象者数は 各群 6 4 人で あっ た ．プ
ログラム の途 中で 3 0％ の中 断者が出 ると 想定し て，各 群 1 0 0
人 を目 標 と し， 東 京 都荒 川 区 ，同 豊 島 区， そ し て兵 庫 県 神戸
市でおこ なっ た予備 的研究 9 )の対 象者に 加え， 新た に北 海道
札 幌市 ， 秋 田県 秋 田 市， 荒 川 区， 豊 島 区， 神 戸 市で ， 行 政の
広報誌や 新聞 広告を 用い て ， 6 5 歳以上で ，基 本的 日常生 活活
動 (食 事 ， 更 衣 ， 整 容 ， 入 浴 ， 移 動 )が 自 立 し て い る 者 を 募 集
し た ． 割 り 付け 方 法 は， 各 地 区を 層 と して ， 乱 数表 を 用 いて
実 験群 と 対 照群 と に 割り 付 け た． な お ，予 備 的 研究 の 際 ，豊
島 区の 対 象 者の み ， 無治 療 群 を対 照 群 とし て 実 験群 と 対 照群
とに割り 付け た．   
 
3 .  プロ グラム  
1 )  実施 期間， 頻度  
実験群， 対照 群とも に，プ ロ グラムは ，原 則として 2 週 に
1 回，1 回 1 2 0 分 ，全 1 5 回で あり，各地 区にお いて 2 0 0 8 年か
ら 2 0 1 0 年に実 施した ．  
2 )  プロ グラム の概要  
( 1 )実験 群  
実験群は ，予備 的研究 9 )に引 き続き，M O H O プ ログラ ム (表
 1 )を実施 した ． M O H O プログ ラムは 2 部 構成で あった ． すな
わち，第 1 部 (セッシ ョン N o . 1～ 1 0 )は， M O H O の基 本的 構成
要素であ る「能力 の自己 認識 」「価値 」「興 味」「 役割 」「習
慣 」「 運 動 技能 」 「 処理 技 能 」「 コ ミ ュニ ケ ー ショ ン と 交流
技能」「物 理的環 境」「社 会 的環境 」の 1 0 の概 念につ い ての
講 義と ， 参 加者 が 現 在ま で の 健康 な 生 活を 支 え る要 素 や ，将
来への備 えを 理解で きるよ う な演習を おこ なった ．例 えば ，2
回目の 「 興味 」のセ ッショ ン では， M O H O におけ る興 味 の定
義 の説 明 や 興味 の 発 達や パ タ ーン ， 障 害と 興 味 の関 係 に つい
ての講義 の後 ，日本 版高齢 者 版興味チ ェッ クリスト 1 1 )な どが
宿題とし て配 布され ，次の 3 回目のセ ッショ ンの前 半に ，子
供 時代 を 含 む過 去 か ら， こ れ から や っ てみ た い こと な ど ，将
来 の興 味 の 発表 や 討 議が お こ なわ れ た ．同 様 に ，そ の 後 のセ
ッシ ョン では ， 役割 チェ ック リス ト 1 2 )や作 業質 問 紙 1 3 )など
M O H O に準拠 した評 価を 用 いながら ，対 象者は それぞ れ のセ
ッ ショ ン で ，健 康 と 作業 の 関 係に つ い て， 過 去 から 将 来 にわ
たって考 える 機会を 持った ． 第 1 部の終盤 では， 参加 者 は自
身の作業 を物 語的な 視点か ら まとめ，発 表した．第 2 部 (セッ
ション N o . 1 1～ 1 4 )は， 第 1 部を踏ま えて ，参加 者が健 康 に関
す る作 業 の 企画 か ら 実施 ま で をお こ な った ． 例 えば ， 荒 川区
の 参加 者 た ちは ， 地 域の 福 祉 の環 境 や 利用 で き る制 度 を 知る
こ とを 課 題 とし て 挙 げ， 自 ら 計画 し て 介護 保 険 関連 施 設 の訪
問 ，お よ び ，専 門 家 を招 聘 し ての 講 演 会の 開 催 など で ， 利用
できる制 度の 学びを 深めた ．プログラ ムは第 1～ 3 筆者 ，他に
M O H O に精 通した 大学 の教員 がおこな った ．  
 ( 2 )対照 群  
対照群は ，手工 芸プロ グラ ム (表 1 )を実 施する 群と，初回 と
最終の測 定の み実施 する無 治 療群の 2 群を 設定し た． 手 工芸
プ ログ ラ ム 群は ， ア ンデ ル セ ン手 芸 ， 折り 紙 手 芸， マ ク ラメ
などの 7 種目 を，各 2 回 程 度のセッ ショ ンで作 成する プ ログ
 ラ ムを 実 施 した ． プ ログ ラ ム を通 し て ，作 業 そ のも の の 楽し
み や学 習 ， 作業 を 通 して の 交 流， そ し て自 宅 に 帰っ て か らも
そ の種 目 が でき る よ う支 援 し た． プ ロ グラ ム は 実験 群 と 同じ
担当者が おこ なった ．予備 的 研究 9 )で，こ の手工 芸群 と 無治
療群との 2 群 間には 差が な いとなっ たた め，併 せて対 照 群と
した．  
 
4 . 測定 項目  
1 )  基本 属性  
初 回 測 定 時 (以 下 ， T 1 )に ， 基 本 属 性 の 情 報 に 関 す る フ ェ イ
ス シー ト へ の記 入 を 求め た ． 項目 は ， 年齢 ， 性 別， 配 偶 者の
有無，治 療中 の疾患 の有無 ， 過去 1 年間の 入院歴 の有 無 ，外
出 頻度 ， 近 所・ 友 人 およ び 家 族・ 親 戚 との 交 流 頻度 ， 散 歩・
体 操習 慣 の 有無 ， グ ルー プ 活 動へ の 参 加の 有 無 と し た ． 解析
は ，予 備 的 研究 と 同 様に ， 外 出頻 度 に つい て は ，【 ほ ぼ 毎日
／週 4 回か ら 5 回／ 週 2 回 から 3 回】 を「外 出あ り」， 【週
1 回以 下 ／ ほと ん ど ない 】 を 「外 出 な し」 と し た． 近 所 ・友
人および 家族・親 戚との 交流 頻度は ，【週 2 回以上 ／週 1 回】
を「交流 あり 」，【 月 2 回か ら 3 回／月 1 回／月 1 回未 満】
を 「交 流 な し」 と 再 分類 し た ．プ ロ グ ラム の 出 欠状 況 の 確認
をおこな った ．  
2 )  アウ トカム  
アウ ト カム と して ， T 1 お よ び最 終 測定 時 (以 下 ， T 2 )に， 以
下 に示 す 各 測定 を お こな い ， 必要 に 応 じて 作 業 療法 士 が 援助
した．健 康関連 Q O L は t h e  M O S  3 6 - I t e m  S h o r t - F o r m  H e a l t h  
S u r v e y (以下， S F - 3 6 ) 1 4 )， 主 観的 Q O L は W H O / Q O L2 6 (以 下，
Q O L2 6 )
1 5 )，生活 満足度 は，生 活満足度 指標 Z (以 下 ，LS I - Z ;  L i f e  
S a t i s f a c t i o n  I n d e x  Z )
1 6 )
 を用 いて測定 した ． S F - 3 6 は， 身 体機
能，日常 役割 機能・ 身体， 体 の痛み (以下 ， B P ;  B o d i l y  p a i n )，
全 体的 健 康 感， 活 力 ，社 会 生 活機 能 ， 日常 役 割 機能 ・ 精 神，
 心の健康の 8 つの サ ブス ケ ール を算 出す ること が可能 で あり，
得点が高 いほ ど健康 関連 Q O L が 高 いとさ れる． 本研究 で は，
研究目的 に鑑み B P を解 析 に用い， 国民 標準値 換算得 点 を採
用した ．Q O L2 6 は， Q O L を「一個 人が生 活す る文化 や価 値観
の なか で ， 目標 や 期 待， 基 準 ，関 心 に 関連 し た 自分 自 身 の人
生の状況 に対 する認 識」と定 義し ，合計 2 6 項 目で構 成さ れて
い る． 身 体 的領 域 ， 心理 的 領 域， 社 会 的関 係 ， 環境 領 域の 4
領域と，それら を総合 した 主 観的 Q O L を算 出す ること が 可能
である． 本研 究では ，心理 的 領域と環 境領 域の 2 つの サ ブス
ケ ー ル を 解 析 対 象 と し た ． LS I - Z は ， 「 日 々 の 生 活 か ら 楽 し
み を得 る 」 「人 生 を 意味 あ る も の と み なし て 人 生を 受 け 入れ
る 」「 人 生 の主 要 な 目標 の 達 成を 感 じ る」 「 肯 定的 な 自 己像
を もつ 」 「 幸福 で 楽 観的 な 態 度と 気 分 を維 持 す る」 と いう 5
つの構成 要素 に関する 1 3 項 目で構成 され ている ．得点 範 囲は
0 - 2 6 点 であり ，得点 が高 い ほど生活 満足 度が高 いとさ れ る．
今回は日 本語 翻訳版 1 7 )を用 いた．  
 
5 .  統計 的検定  
質 的変 数 の 独立 性 の 比 較は フ ィッ シ ャ ーの 正 確 確 率検 定 を
用い，平均 値の比 較は t 検定 を用いた ．検定の 有意水 準は 5％
とした． デー タ解析 には S P S S  1 7 . 0 J  f o r  W i n d o w s を用 いた ．  
 
6．倫理 的配慮  
研 究 同 意 書 で， 研 究 の 途中 に 負担 を 感 じた 場 合 は いつ でも
参 加中 断 し てよ い こ と， 参 加 を中 断 ・ 拒否 し て も不 利 益 がな
い こと ， プ ライ バ シ ーが 厳 重 に守 ら れ るこ と を 記載 し ， 同意
が 得ら れ た 人を 対 象 者と し た ．な お 本 研究 は ， 首都 大 学 東京
荒 川 キ ャ ン パ ス 研 究 安 全 倫 理 委 員 会 の 承 認 を 得 て 実 施 し た
(承認番号 0 8 0 2 1 )．  
 
 Ⅲ  結果  
 
1 .  解析 対象者 ，フォ ロー ア ップ率と 参加 率  
募集に応 じた のは 2 2 0 人 で ，対象者 は実 験群 1 1 1 人 ， 対照
群 1 0 9 人 に割り 付けら れた (図 1 )．割付 け時の 平均年 齢 (標準
偏差 )は ，実験 群 7 1 . 2 ( 4 . 8 9 )歳 ，対照群 7 1 . 1 ( 4 . 6 9 )歳であ っ た．
実験群，対照 群ともに 1 3 人 が割り振 られ た介入 を受け ず 参加
を 辞退 し た ．こ れ ら 参加 辞 退 者を 除 い た各 群 の 平均 出 席 回数
は，実験 群 1 2 . 0 回 ，対照 群 (除く無治 療群 ) 1 2 . 2 回であ り ， 2
群間に 有意 差は 認め られな か った ( p = . 7 0 )．それ 以降 のプ ログ
ラ ムに 参 加 し， 最 終 評価 に 参 加し な か った 追 跡 不能 な 者 は，
実験群 ，対 照群と もに 1 5 人 であった ．辞退者 および 追跡 不能
者 の中 に は ，体 調 不 良等 の 理 由を 告 げ たも の が いた が ， その
理由を公 式に 追跡し ていな い ため不明 であ った．  
最終的な 解析 の対象 は，欠損 値のない 実験 群 8 0 人，対照 群
7 9 人であり，平均年 齢 (標 準 偏差 )は，実験群 7 1 . 1 ( 4 . 6 8 )歳 ，対
照群 7 1 . 4 ( 4 . 6 6 )歳 であ り，2 群間に有 意差 は認め られな か った
( p = . 6 1 ) (表 2 )．フォロ ーア ッ プ率 (解 析人数 ／割り 付け 時 人数 )
は実験群 7 1％， 対照群 7 2％ であった ．  
 
2 .  ベー スライ ン の比 較  
 解析対 象者 のベー スライ ン を比較し た (表 2 )．す べて の 項目
で実験群 と対 照群の 2 群間 に 有意差は なか った．  
併せて， 2 0 0 8 年 に実施 した 予備的研 究時 の対象者 6 1 人 (以
下，0 8 年群 )と，それ 以降 2 0 0 9 年から 2 0 1 0 年 に実施 した 対 象
者 9 8 人 (以下， 0 9 - 1 0 年群 )のベース ライ ンにつ いて検 討 した
(表 3 )．平 均年齢 (標準 偏差 )は， 0 8 年群 7 2 . 5 ( 4 . 4 4 )歳， 0 9 - 1 0
年群 7 0 . 5 ( 4 . 6 3 )であ り， 0 8 年 群が有意 に高 かった ( p = . 0 1 )．配
偶者の有 無 ( p = . 0 4 )や 過去 1 年間の入 院歴 ( p = . 0 0 )，親戚・家族
と の 交 流 の 有 無 ( p = . 0 3 ) ， Q O L2 6 の 環 境 領 域 ( p = . 0 0 ) ，
 LS I - Z ( p = . 0 1 )で有 意差が 認め られ，いず れも 0 9 - 1 0 年 群が 多い，
もしくは 高か った．  
 
3 .  アウ トカム の検討  
 実 験 群 と 対 照 群 と の 変 化 量 ( T 2 - T 1 )を 比 較 し た 結 果 ， S F - 3 6
の B P およ び Q O L2 6 の環境 領域に有 意差 が認め られた (表 4 )．
S F - 3 6 の B P は，対照群 ( - 0 . 3 ± 8 . 4 0 )に対 し実 験群 ( 2 . 3 ± 8 . 0 3 )が有
意 に 高 く ( p = . 0 5 ) ， d = 0 . 3 2 ( 9 5 % 信 頼 区 間 [ c o n f i d e n c e  i n t e r v a l :  
C I ] : 0 . 2 0 - 0 . 4 4 ) で あ っ た ． Q O L2 6 の 環 境 領 域 は ， 対 照 群
( 0 . 0 ± 0 . 3 1 ) に 対 し 実 験 群 ( 0 . 1 ± 0 . 3 8 ) が 有 意 に 高 く ( p = . 0 2 ) ，
d = 0 . 3 9 ( 9 5 %  C I : 0 . 2 7 - 0 . 5 1 )で あった． これ ら有意 差が認 め られ
た項目に つい ては，実 験群内 で 0 8 年実施分  ( n = 2 9 )と， 0 9 - 1 0
年実施分 ( n = 5 1 )で介入 効果 に 差がある かを 検討し た (表 5 )．結
果，いず れの 項目も 2 群間 に 有意差は 認め られな かった ．  
 
Ⅳ  考察  
 
1． Q O L と 作業リ テラ シー  
フォロー アッ プ率は，実験群 と対照群 ともに 7 0％程 度で あ
り，ま た，参加辞 退者 を除い た各群の 平均 出席率は 8 0％ を超
え，参 加辞 退者は 各群 1 3 人 と少なか った ．こ れより ，両 プロ
グラムは 継続 的な参 加機会 と して機能 した と思わ れる．今 回，
プ ログ ラ ム 自体 の 満 足度 は 調 査し て い ない が ， この 結 果 を鑑
みると，実験 群と対 照群と で おこなっ た両 方のプ ログラ ム が，
参 加者 の 満 足に か な って い た と考 え ら れる ． 上 述し た フ ォロ
ー アッ プ 率 や参 加 率 をプ ロ グ ラム 自 体 の満 足 度 と仮 定 し たと
き， 2 群 間で差 が認め られ な かったが ， S F - 3 6 の B P，  Q O L2 6
の環境領 域に おいて 2 群 間 で有意な 差が 認めら れ，い ず れも
実 験群 の 方 が高 か っ た． し た がっ て ， 本研 究 に より ， 実 験群
でおこな った M O H O プロ グ ラムが，地域 に在住 する健 康 高齢
 者 の Q O L の 身 体 の 痛 み に 関 す る 領 域 や 環 境 領 域 に 与 え る 効
果が確認 され た． M O H O と 手工芸 の 2 つの 作業療 法プロ グラ
ム は， 新 し いこ と を 学ぶ と い う点 に お いて ， 共 に参 加 者 の 教
育 的 ニ ー ズ を満 た す もの で あ るが ， 満 たし た ニ ーズ の 範 囲の
差 異 が ， Q O L の 変 化 の 差 に 寄 与 し た と 考 え る ． M c C l u s k y 1 8 )
は ，教 育 老 年学 の 観 点か ら ， 高齢 者 の 教育 的 ニ ーズ と し て，
「 対処 的 ニ ーズ 」 「 表現 的 ニ ーズ 」 「 貢献 的 ニ ーズ 」 「 影響
的ニーズ 」そ して「 超越的 ニ ーズ」の 5 つ を挙げ てい る ．集
団で実施 し， かつ教 育的側 面 を持つ 2 つの プログ ラム が ，活
動 に参 加 す るこ と 自 体に 関 す る「 表 現 的ニ ー ズ 」， 精 神 的な
成長に関 する 「超越 的ニー ズ 」の 2 つのニ ーズに 応え て いる
ことは想 像に 難くな い．さ ら に，実験 群で 実施した M O H O プ
ログラム の場 合，先 述の 2 つのニー ズに 加えて ，老化 の 生理
的 変化 に 対 処す る た めの 「 対 処的 ニ ー ズ」 や ， 環境 へ の 影響
に 関す る 「 影響 的 ニ ーズ 」 に 応え る こ とが で き ，こ の こ とが
参 加 者 の Q O L の 身 体 に 痛 み に 関 す る 領 域 や 環 境 領 域 に 良 好
な影響を 与え た と考 える． 方 法で示し た通 り， M O H O プ ログ
ラムでは ，参 加者た ちは， M O H O の概 念， つまり ，作業 にお
け る自 身 の 身体 的 側 面や ， 価 値な ど の 精神 的 側 面に 加 え て，
環 境的 な 影 響に つ い ての 知 識 や考 え 方 を， 過 去 から 将 来 にか
け ての 縦 断 的か つ 物 語的 な 視 点か ら 学 び， そ し て今 後 に つい
て考えて 活動 を 企画 し，実 行 するとい うプ ロセス を経験 し た．
オタワ憲章 1 9 )による と，ヘ ルスプロ モー ション とは「 人 びと
が 自ら の 健 康を コ ン トロ ー ル し， 改 善 する こ と がで き る よう
に する プ ロ セス 」 で あり ， そ のオ タ ワ 憲章 以 降 に採 択 さ れた
バンコク 憲章 2 0 )では ，ヘ ル スプロモ ーシ ョンで 必要と さ れる
行 動と し て ，ヘ ル ス リテ ラ シ ーが 挙 げ られ て い る． ヘ ル スリ
テラ シ ー 2 1 )と は ，「 健 康の 維持 や 増進 の ため の 健康 管 理 環境
の 中で 機 能 する の に 必要 と さ れる 基 本 的な 読 み 書き の 遂 行能
力の一群 」を 指すが ，この 観 点から， M O H O プロ グラ ム は，
 高 齢者 自 身 が健 康 的 な生 活 を 過ご す た めに 必 要 な 身 体 的 能力
から 環 境 の影 響 に 至る ま で の幅 広 い 作業 の 見 方に つ い て学 び，
実 践す る と いう ， ヘ ルス リ テ ラシ ー 向 上の 取 り 組み で あ ると
いえる．ヘル スリテ ラシー を 測定する テス トの開発 2 2 )，およ
び それ を 用 いて ヘ ル スリ テ ラ シー と ， ヒト 免 疫 不全 ウ イ ルス
感染症／ 後天 性免疫 不全症 候 群 2 3 )，糖尿病 2 4 )との 関連 を 調査
した報告 はみ られる が ，中 山 2 5 )に よれば ，ヘル スリ テ ラシー
の 具体 的 な メカ ニ ズ ムや 向 上 のた め の 有効 な 介 入方 法 に つい
ては，ま だ十 分なエ ビデン ス があるわ けで ない と されて い る ．
作 業と 健 康 に関 す る ヘル ス リ テラ シ ー を， 仮 に 作業 リ テ ラシ
ーとした 場合 ， M O H O プ ロ グラムは 作業 リテラ シーの 向 上を
図 る有 効 な 介入 方 法 とし て 期 待で き る と考 え ら れ， 併 せ て ，
作業リテ ラシ ーに関 する評 価 の開発と ， Q O L との 関連 に つい
て 調査 す る こと は 重 要な 課 題 であ る ． 今回 の 介 入効 果 に つい
て，有意差 が認め られた 2 項 目，つまり S F - 3 6 の B P と Q O L2 6
の環境領 域の 効果量 はそれ ぞ れ d = 0 . 3 2， 0 . 3 9 であり ， C o h e n
の分類 1 0 )に従 うと，効果量 は小さか った ．した がって ，プロ
グ ラム の 効 果を よ り 明確 に す るた め に ，身 体 の 痛み や 環 境に
関 する ニ ー ズに 十 分 こた え る こと が で きる よ う プロ グ ラ ム内
容の改善 が必 要であ る．   
 
2．研究 の内的 妥当性 と外 的 妥当性に つい ての検 討  
本研究は ，内 的妥当 性を高 め るため， 予備 的研究 9 )に 基 づ
きサンプ ルサ イズを 計算し ，R C T をおこな った ．した がっ て，
予備的研 究 9 )に比べ ，結 果 の内的妥 当性 を高め ること が でき
た と考 え ら れる が ， 内的 妥 当 性と 外 的 妥当 性 に いく つ か 課題
が ある ． ま ず， 本 研 究の 対 象 者は 新 聞 広告 等 の 募集 に 対 して
応 募し て き た積 極 的 な高 齢 者 であ り ， 最終 学 歴 につ い て も調
査 項目 に 含 めて な か った た め ，本 研 究 では 対 象 者の 認 知 能力
について 十分 検討し ていな い ．野村ら 2 6 )に よると ，参 加 募集
 型 の取 り 組 みの み で は行 動 変 容が 必 要 な無 関 心 期の 対 象 に対
す る介 入 が 不十 分 と され て お り ， 参 加 募集 型 の 本研 究 の 結果
の 一般 化 に は 注 意 が 必要 で あ る． 辞 退 者お よ び 中断 者 の 追跡
が不十分 であ り， R C T の 報 告のため の最 新版ガ イドラ イ ンで
ある C O N S O R T ( t h e  C o n s o l i d a t e d  S t a n d a r d s  o f  R e p o r t i n g  T r i a l s )
声 明 2 7 ) で 推 奨 さ れ て い る ， I T T 解 析 ( I n t e n t i o n  T o  T r e a t  
a n a l ys i s )
2 8 )を お こ な う こ と が 今 後 の 課 題 で あ る ． ま た ， 研 究
資 金や 実 施 担当 者 数 など の 実 際的 な 問 題で ， 二 重盲 検 法 をと
る こと が で きな か っ たの で ， ピグ マ リ オン 効 果 の影 響 は 完全
に 排除 で き ない と 考 えら れ る ．プ ロ グ ラム の 実 施者 が ， 筆者
ら に限 ら れ てい る こ とが 課 題 であ り ， ピグ マ リ オン 効 果 を排
除 する た め にも ， 作 業療 法 士 に対 す る プロ グ ラ ムマ ニ ュ アル
お よび ト レ ーニ ン グ プロ グ ラ ムの 開 発 が急 務 で ある ． 季 節差
や 地域 差 の 影響 を 考 慮し ， 多 地域 か つ 一年 間 の さま ざ ま な時
期にプロ グラ ムを お こなっ た が，結 果で示 した 通り ， 0 8 年群
と 0 9 - 1 0 年群 との間 にベ ー スライン 時に いくつ かの項 目 で有
意差が認 めら れ たこ とから (表 3 )，地 域間 の比較 も必要 か もし
れ ない ． 今 回の 実 施 地域 は 政 令指 定 都 市， も し くは 県 庁 所在
地 等， 比 較 的大 き な 都市 で あ った た め ，今 後 は 農村 部 等 規模
が小さい 自治 体での 実施が 必 要であり ，今 後の課 題であ る ．  
 
Ⅴ  結語  
 
本 研究 で は ，地 域 に 在 住す る 健康 高 齢 者に 対 す る 予防 的・
健康増 進 O T プログ ラム の効 果を R C T によ って検 討した ．そ
の結果 ，M O H O プログ ラム が 健康高齢 者の Q O L の 身体 に 痛み
に 関す る 領 域や 環 境 領域 に 与 える 効 果 が確 認 さ れた ． ま た，
M O H O プログ ラムは ，作 業 リテラシ ーの 向上を 図る有 効 な介
入方法で ある ことが 示唆さ れ た．  
一 方で ， 内 的お よ び 外 的妥 当 性を 高 め るた め に ， 作業 療法
 士 に対 す る プロ グ ラ ムマ ニ ュ アル お よ びト レ ー ニン グ プ ログ
ラ ムの 開 発 ，お よ び ，農 村 部 等規 模 が 小さ い 自 治体 で の 実施
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    　選択基準に含まれない（n= 0 ）
    　参加辞退（n= 0 ）












図 1  ラ ン ダ ム 化 比 較 試 験 の 各 段 階 の 過 程 を 示 す フ ロ ー チ ャ ー ト  






















































































年齢(mean±SD) 71.1±4.68 71.4±4.66 .61
性(男性) 20 14 .18
配偶者(あり) 50 41 .12
10 18 .07
高血圧 26 25 .54
脳血管疾患 1 0 .51
心臓疾患 3 3 .65
糖尿病 4 6 .36
関節疾患 22 25 .35
外出(あり) 77 77 .32
友人との交流(あり) 73 70 .29
親戚・家族との交流(あり) 25 27 .39
運動習慣(あり) 65 67 .35
グループ活動への参加(あり) 62 66 .22
ＳＦ-36
        身体の痛み(mean±SD)
49.3±9.59 49.2±9.35 .94
QOL26
      心理的領域(mean±SD)
3.6±0.46 3.6±0.54 .82
QOL26
         環境領域(mean±SD)
3.6±0.46 3.6±0.48 .97







表 2  実 験 群 と 対 照 群 の 対 象 者 の  





































年齢(mean±SD) 72.5±4.44 70.5±4.63 .01
性(男性) 12 22 .18
配偶者(あり) 29 62 .04
1 27 .00
高血圧 21 30 .34
脳血管疾患 0 1 .62
心臓疾患 2 4 .62
糖尿病 3 7 .59
関節疾患 21 26 .19
外出(あり) 59 95 .51
友人との交流(あり) 58 85 .10
親戚・家族との交流(あり) 14 38 .03
運動習慣(あり) 52 80 .36
グループ活動への参加(あり) 52 76 .16
ＳＦ-36
        身体の痛み(mean±SD)
48.3±9.62 49.8±9.33 .31
QOL26
      心理的領域(mean±SD)
3.6±0.54 3.6±0.48 .66
QOL26
         環境領域(mean±SD)
3.5±0.49 3.7±0.44 .00







表 3  予 備 的 研 究 （ 0 8 年 ） と そ れ 以 降 （ 0 9 － 1 0 年 ）































表 4   実 験 群 と 対 照 群 の 効 果 測 定 値 の 変 化 量 の 比 較  
T1 T2 変化量 T1 T2 変化量 p value
mean(SD) mean(SD) mean(SD) mean(SD) mean(SD) mean(SD)
SF-36 身体の痛み 49.3(9.59) 51.6(8.02) 2.3(8.03) 49.2(9.35) 48.8(10.86) -0.3(8.40) .05
QOL26 心理的領域 3.6(0.46) 3.7(0.51) 0.1(0.44) 3.6(0.54) 3.6(0.53) 0.0(0.40) .06
環境  領域 3.6(0.46) 3.8(0.44) 0.1(0.38) 3.6(0.48) 3.7(0.42) 0.0(0.31) .02


























表 5   実 験 群 内 の 予 備 的 研 究 時 （ 0 8 年 ） と  
そ れ 以 降 （ 0 9 － 1 0 年 ） に 募 集 し た 対 象 者 の 変 化 量 の 比 較  
T1 T2 変化量 T1 T2 変化量 p value
mean(SD) mean(SD) mean(SD) mean(SD) mean(SD) mean(SD)
SF-36 身体の痛み 47.8(9.34) 49.8(8.27) 2.0(8.13) 50.1(9.72) 52.6(7.79) 2.4(8.04) .81
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 A b s t r a c t  
[ O b j e c t i v e s ] T h e  p u r p o s e  o f  t h i s  s t u d y  w a s  t o  e v a l u a t e  t h e  
e f f e c t i v e n e s s  o f  a n  o c c u p a t i o n a l  t h e r a p y  p r o g r a m  f o r  h e a l t h  
p r o m o t i o n  a m o n g  h e a l t h y  e l d e r l y  b y  a  r a n d o m i z e d  c o n t r o l l e d  
t r i a l .  [ M e t h o d s ] P a r t i c i p a n t s  w e r e  6 5  y e a r s  o f  a g e  o r  o l d e r ,  
c o m m u n i t y - d w e l l i n g  h e a l t h y  o l d e r  p e o p l e .  2 2 0  o l d e r  p e o p l e  w e r e  
a s s i g n e d  r a n d o m l y ;  t h e  e x p e r i m e n t a l  g r o u p  w a s  r e c e i v e d  a  
1 5 - s e s s i o n  M O H O  p r o g r a m  w h i c h  c o n s i s t  o f  l e c t u r e s  a n d  
s e m i n a r s  a b o u t  p e r s o n a l  c a u s a t i o n ,  v a l u e s ,  i n t e r e s t s ,  r o l e s ,  
h a b i t s ,  m o t o r  s k i l l s ,  p r o c e s s  s k i l l s ,  c o m m u n i c a t i o n  a n d  
i n t e r a c t i o n  s k i l l s ,  a n d  e n v i r o n m e n t ,  t h e  c o n t r o l  g r o u p s  w a s  
r e c e i v e d  a  1 5 - s e s s i o n  c r a f t s  p r o g r a m  o r  n o  t r e a t m e n t .  Q u a l i t y  o f  
l i f e  w a s  c o m p a r e d  b e t w e e n  g r o u p s  u s i n g  t h e  M O S  3 6 - I t e m  
S h o r t - F o r m  H e a l t h  S u r v e y  ( S F - 3 6 ) ,  W H O / Q O L - 2 6  ( Q O L2 6 ) ,  a n d  
L i f e  S a t i s f a c t i o n  I n d e x  Z ,  r e s p e c t i v e l y .  F i s h e r ' s  e x a c t  t e s t ,  t - t e s t ,  
w e r e  u s e d  t o  t e s t  f o r  d i f f e r e n c e s  b e t w e e n  t h e  t w o  g r o u p s .  
[ R e s u l t s ]  T h e  f o l l o w - u p  r a t e  o f  t h e  e x p e r i m e n t a l  g r o u p  w a s  7 1 % ,  
a n d  t h e  c o n t r o l  g r o u p  w a s  7 2 % .  T h e  e x p e r i m e n t a l  g r o u p  w a s  8 0  
p e o p l e  ( m e a n  a g e  ±  S D ,  7 1 . 1 ± 4 . 6 8  y e a r s ) ;  t h e  c o n t r o l  g r o u p  w a s  
7 9  p e o p l e  ( 7 1 . 4 ± 4 . 6 6  y e a r s ) .  T h e  m e a n  c h a n g e  o f  t h e  f o l l o w i n g  
i t e m s  f o r  t h e  e x p e r i m e n t a l  g r o u p  w a s  s i g n i f i c a n t l y  d i f f e r e n t  f r o m  
t h a t  o f  t h e  c o n t r o l  g r o u p ;  B P  o f  S F - 3 6 ( p = . 0 5 ) ,  e n v i r o n m e n t  s c o r e  
o f  Q O L2 6  ( p = . 0 2 ) .  T h e  e x p e r i m e n t a l  g r o u p  w a s  h i g h  b o t h  f r o m  
t h e  c o n t r o l  g r o u p .  [ C o n c l u s i o n ]  T h e  f i n d i n g s  p r o v i d e  e v i d e n c e  
t h a t  M O H O  p r o g r a m  m e t  c o p i n g  n e e d s  a n d  i n f l u e n c e  n e e d s ,  a n d  
t h e n  i t  i m p r o v e d  Q O L.  M O H O  p r o g r a m  i s  e x p e c t e d  a s  e f f e c t i v e  
i n t e r v e n t i o n a l  m e t h o d s  f o r  i m p r o v e m e n t  o f  o c c u p a t i o n a l  
l i t e r a c y ;  t h a t  i s  l i t e r a c y  a b o u t  h e a l t h  a n d  o c c u p a t i o n .  
K e y  w o r d s :   
H e a l t h  p r o m o t i o n ,  L i f e l o n g  l e a r n i n g ,  O c c u p a t i o n a l  t h e r a p y  
